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摘 要 :; [目的 /意义 ] 在 中 医 医 案 管理 过 程 中 存在 中 医 
息 检 索 、 知 识 共享 和 挖掘 ,研究 建立 规范 的 中 医 


医 
医 


案 元 数据 不 统一 、 精 度 不 足 等 问题 ,不 利于 中 医 医 案 知识 库 的 信 
案 元 数据 模型 ,对 于 支持 中 医 医 案 的 深度 多 维 检 索 、 知 识 共享 和 


挖 气 具 有 重要 作用 。[ 方 法 /过 程 ] 通过 文献 调研 法 对 现 用 中 医 相 关 标 准 规范 、 元 数据 标准 进行 总 结 ; 通 过 网 络 调 
查 法 收集 中 医 医 案 实例 ,结合 内 容 分 析 法 对 医 案 内 容 进 行 分 析 , 初 步 界定 医 案 元 数据 元 素 ;再 通过 实地 调查 法 ,在 
中 医 诊 疗 现场 对 中 医 诊疗 过 程 进行 观察 和 访问 ,对 初步 界定 的 医 案 元 数据 元 素 进行 优化 ,得 到 最 终 医 案 元 数据 元 
素 集 。| 结果 /结论 ] 构建 了 面向 中 医 诊疗 知识 库 的 医 案 元 数据 模型 ,全 面 描述 中 医 诊疗 过 程 ,为 统一 中 医 医 案 元 


数据 提供 参考 。 
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及 临 证 经 验 的 重要 途径 ，”。 随 着 医 案 数 据 增长 及 我 国 
中 余 学 现代 化 研究 的 深入 , 医 案 信息 管理 逐渐 由 传统 
的 嘱 质 管理 转变 为 新 兴 的 信息 技术 及 数据 库 管理 。 中 
医 次 疗 数据 库 和 知识 库 是 能 够 实现 对 中 医 医 案 进行 存 
储 z 雪 享 , 挖 所 和 分 析 等 功能 的 数据 和 知识 平台 ,相对 
手 哆 疗 数据 库 ,诊疗 知识 库 更 重视 知识 组 织 知识 挖掘 
功能 的 开发 。 目 前 ,国内 已 建设 了 一 批 中 医 医 案 信息 
数据 库 和 知识 库 , 如 :中 医药 基础 数据 库 系统 、 
“历代 医 案 分 析 统计 系统 “中 国 中 医药 文献 数据 
库 " 中等。 但 是 这 些 数据 库 建成 后 ,使 用 率 不 理想 , 互 
不 联通 ,海量 的 医 案 资源 没有 得 到 有 效 的 开发 和 利用 ， 
存在 的 主要 问题 有 :这 些 数据 库 中 包含 的 医 案 大 多 
是 历代 医 案 数据 ,所 记载 的 医 案 具 有 其 自身 的 个 性 化 
地 点 , 医 案 元 数据 格式 不 统一 ;@ 现 有 医 案 数 据 库 或 知 
识 库 的 元 数据 不 够 详细 ,不 能 全 面 结构 化 地 揭示 中 医 
诊疗 过 程 中 的 细节 ,不 利于 中 医 医 案 的 高 精度 检索 和 
知识 发 现 。 针 对 以 上 问题 ,本 文 以 面向 中 医 诊疗 知识 
库 的 医 案 元 数据 规范 为 目标 ,在 系统 化 研究 基础 上 , 提 


出 一 套 中 医 医 案 元 数据 模型 ,规范 医 案 信息 记录 格式 ， 
形成 深度 揭示 医 案 内 容 的 基础 ,促进 中 医 医 案 知识 资 
源 能 够 得 到 更 好 地 开发 和 利用 。 


1 中 医 医 案 元 数据 研究 现状 


1.1 中 医 医 案 的 内 涵 及 发 展 

医 案 ， 又 称 为 诊 籍 、 脉 案 方案 .病案 等 ” ,是 医生 
诊治 病人 的 病情 及 治疗 疾病 时 辩证 立法、 处方 用 药 的 
连续 记录 “。 总 体 来 说 ,中 医 医 案 是 对 诊疗 过 程 最 原 
始 和 可 靠 的 记录 ,是 中 医 诊疗 疾病 过 程 与 实践 经 验 的 
总 结 , 它 保存 了 中 医治 疗 疾病 的 海量 信息 ,是 中 医 诊疗 
知识 库 的 诊疗 知识 单元 。 

医 案 经 过 两 千 余 年 的 发 展 ,由 最 开始 仅 记 录 患 者 
的 基本 信息 , 病 证 ,病因 病 机 、 治 法 ,疗效 、 预 后 等 重要 
内 容 ” ,发 展 至 近 现 代 参 考 西 医 病案 的 “病历 式 ” 特 
征 ,包括 患者 基本 信息 ,就诊 时 间 、 主 诉 、 现 病史 、 既 往 
史 ,中 医 四 诊 情况 ,辅助 检查 结果 ,诊断 及 治疗 意见 等 。 
但 医 案 与 病历 相似 却 不 尽 相 同 ,二 者 都 是 诊疗 记录 , 病 
历 是 按照 现代 医院 诊疗 模式 全 面 记录 患者 健康 状况 和 
疾病 过 程 , 医 案 是 重点 记录 中 医 临 证 事实 和 诊疗 思维 
活动 ”。 二 者 的 区 别 见 表 1 ”。 病 历 是 医 案 的 基础 ， 
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是 对 患者 健康 状况 及 治疗 方法 的 记录 , 医 案 比 病历 记 
录 更 精细 ,同时 还 包括 医生 对 病症 辨证 的 过 程 。 辩 证 
过 程 是 医生 行医 经 验 的 隐 性 知识 显 性 化 的 体现 ,大 多 


存在 于 医 案 的 按 语 中 。 
表 1 医 案 与 病历 区 别 
项 别 医 案 病历 
内 容 重点 突出 全 面 收集 
表述 暂 无 模式 规范 化 ,表格 化 
评述 多 有 按 语 无 按 语 
研究 ,指导 查阅 , 追 询 


1.2 已 有 医学 相关 标准 规范 
中 西医 领域 均 有 病历 标准 规范 ,但 是 医 案 的 标准 
规范 比较 鲜 见 ,由 于 病历 是 医 案 的 基础 ,本 文 面向 中 医 
诊 痒 知识 库 的 医 案 元 数据 模型 构建 就 以 现 有 的 病历 标 
区 基础 ,加 入 中 医 诊疗 过 程 细 节 元 数据 ,深入 全 面 地 
表 泛 医 案 内 容 。 
i 中 医 中 药 元 数据 标准 
作为 拥有 科学 数据 的 大 国 , 我 国 在 中 医学 研究 领 


等 ;为 了 保证 元 素来 源 的 全 面 性 ,本 文 也 参照 了 中 医 诊 
疗 过 程 的 相关 书籍 和 模板 ,例如 《中 医 诊断 学 》《 诊 断 
学 大 辞典 》” 传 统 中 医师 承 病案 模板 "等 。 

国际 上 ,CDISC ( 临床 数据 交换 标准 协会 ) 建立 了 
一 系列 临床 研究 数据 标准 ,用 于 临床 数据 的 电子 获取 、 
交换 .递交 和 归档 号 ] 。 我 国 中 医药 临床 研究 病例 报告 
表 的 设计 基于 CDISC 标准 中 的 CDASH( 临床 数据 获取 
协调 标准 ) ,同时 增添 了 中 医 临床 数据 特色 ,例如 中 医 
诊断 方面 等 内 容 , 以 促进 中 医药 临床 研究 数据 交换 与 
共享 ,支持 临床 研究 与 临床 工作 流 整合 “|。 
1.3” 中医 医 案 元 数据 文献 调研 

我 国医 学 元 数据 研究 的 水 平 目 前 还 处 于 初期 发 展 
阶段 ,以 “主题 词 = 中 医 AND 关键 词 = 元 数据 ”为 检 
索 式 ,限定 截止 时 间 为 2020 年 4 月 23 日 ,在 中 国 知 网 
中 进行 文献 检索 ,获得 结果 仅 有 17 篇 文献 ,其 中 多 为 
对 中 医 医 案 文献 元 数据 的 研究 , 仅 有 4 篇 是 与 中 医 医 
案 元 数据 相关 的 文献 :2 篇 ”"““ 是 对 中 医 医 案 数据 库 
的 需求 与 研究 现状 分 析 , 指 出 对 于 数据 复杂 的 中 医 医 


域 亿 积累 大 量 的 科学 研究 与 数据 "" ,目前 中 国医 学 
笠 啤 院 .中国 中 医 研究 院 等 机 构 已 联合 制定 《医药 卫生 
种 吕 数 据 共享 元 数据 标准 》 和 《中 医药 学 科学 数据 共 
享 夯 数据 标准 ,为 中 医 数 据 库 的 建设 与 中 医 相关 元 数 
毛 询 结构 设计 提供 参考 ;国际 上 ,近年 来 我 国 在 ISO/ 
T0315( 健康 信息 学 技术 委员 会 ) 开 展 了 一 系列 面向 传 
编 医 学 的 标准 化 工作 '" ,目前 已 经 发 布 了 3 项 中 医药 
信息 标准 ,其 中 ISO/TS 17938《 中 医药 文献 元 数据 》 为 
中 括 药 学 的 文献 资源 提供 了 一 套 通用 的 描述 元 素 "”。 
1a3? 中 医 病历 及 临床 数据 标准 规范 

在 中 医 病历 标准 规范 方面 , 随 着 中 西医 结合 的 扒 
进 ,中 医 诊疗 过 程 的 记录 逐渐 转变 为 "病历 式 "文本 保 
存 ,我 国 出 台 了 一 系列 关于 中 医 的 病历 标准 与 规范 ， 
如 :《 中 医 病历 书写 基本 规范 《中医 .中 西医 结合 病历 
书写 指南 》 等 。 这 些 规范 中 包含 了 医生 们 诊疗 的 大 体 
流程 和 部 分 元 素 ;目前 ,信息 技术 飞速 发 展 ,许多 纸 质 
版 信息 已 经 转变 为 电子 信息 存档 ,以 便 信息 的 管理 与 
保存 。 我 国 颁布 了 关于 电子 病历 的 标准 与 规范 ,如 ， 
《电子 病历 基本 数据 集 标准 》( WS 445 - 2014) 等 。 这 
些 标准 不 仅 包括 纸 质 病历 包含 的 元 素 , 还 设计 各 类 适 
合 信息 保存 的 数据 结构 以 供 参考 ; 信息 技术 快速 提升 
的 同时 ,健康 中 国 " 已 成 为 当前 我 国 重要 发 展 战略 之 
一 ,健康 全 民 化 是 国家 一 直 以 来 关注 的 焦点 。 在 2009 
年 卫生 部 发 布 了 关于 健康 档案 .卫生 信息 的 一 些 文件 ， 
如 《卫生 信息 数据 集 元 数据 规范 (WS/T 305 - 2009 )》 


案 ,需要 建立 一 套 完 善 的 元 数据 方案 对 医 案 信息 统一 
描述 ,才能 建立 相同 数据 格式 和 数据 结构 的 中 医 医 案 
数据 库 ;2 篇 "是 关于 病案 数据 库 元 数据 的 方案 和 
结构 设计 ,将 病案 数据 库 的 结构 分 为 医 案 基本 信息 元 
数据 模块 疾病 基本 信息 元 数据 模块 \ 诊 断 、 治 疗 、 方 
药 错误 操作 禁忌、 西医 相关 人 信息、 医嘱 9 个 部 分 ,并 
对 这 9 个 部 分 进行 细 化 ( 见 图 1 ) ,但 仅 是 初步 尝试 ,对 
诊疗 过 程 知 识 的 结构 较为 概括 ,元 数据 元 素 的 细 化 不 
够 充分 。 

综 上 所 述 ,我 国 中 医 医 案 元 数据 的 研究 还 处 于 起 
步 阶段 ,学 术 界 进行 了 初步 的 探索 , 远 远 不 能 满足 中 医 
诊疗 知识 组 织 和 中 医 传统 文化 传承 的 需要 。 本 文 将 结 
合 这 些 问 题 ,以 病历 (或 电子 病历 ) 规 范 及 已 有 元 数据 
标准 或 结构 为 基础 ,根据 医 案 实例 将 已 有 元 数据 的 粒 
度 细 化 ,使 录入 中 医 诊 疗 知 识 库 中 的 医 案 信 息 可 以 更 
全 面 深 入 地 揭示 中 医 诊疗 知识 ,为 更 进一步 的 中 医 知 
识 检索 和 挖掘 提供 基础 和 支撑 。 


2 中医 医 案 元 数据 模型 构建 原则 与 流程 


2.1 元 数据 模型 构建 方法 

大 多 数 元 数据 模型 都 是 参照 已 有 元 数据 标准 , 根 
据 具 体 业 务 建立 的 ,反映 某 领域 具体 业务 的 模型 。 例 
如 :艺术 品 数字 化 元 数据 模型 是 在 借鉴 已 有 标准 体系 
和 研究 框架 的 基础 上 ,结合 研究 人 员 与 管理 人 员 的 元 
数据 使 用 需求 而 构建 , 将 元 数据 根据 描述 内 容 和 管理 
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饶 完 数据 模型 是 对 已 有 元 数据 标准 进行 改造 ,重新 分 

建立 动态 的 满足 资源 需求 的 元 数据 模型 ;地质 
应 急 信息 元 数据 模型 是 根据 实践 中 应 急 信 息 资 源 
分 类 构建 的 20 。 可 见 , 元 数据 模型 构建 方法 一 般 
六 岗 下 两 种 或 这 两 种 结合 :一 种 是 对 已 有 标准 规范 的 
氟 居 或 改造 ,一 种 是 根据 具体 业务 流程 设计 模型 。 本 
文 乌 出 的 中 医 医 案 元 数据 模型 将 以 上 两 种 方法 结合 ， 
机 据 已 有 标准 规范 进行 元 素 扩展 ,再 通过 实际 案例 检 
验 包 优化 元 素 ,保证 元 数据 模型 准确 实用 ,满足 需求 。 
2。 居 元 数据 模型 扩展 原则 
元 数据 的 扩展 原则 主要 有 两 种 ”一 是 横向 扩 
尾 , 即 根据 扩展 原则 增加 一 个 元 数据 元 素 , 但 不 能 跟 已 
有 元 素 有 任何 语义 上 的 重复 ;二 是 纵向 扩展 , 即 对 当前 
元 数据 元 素 语义 进行 更 加 严格 的 限定 ,生成 新 的 元 数 
据 修饰 词 21 ,强化 描述 的 精深 度 。 由 于 一 层 元 素 的 修 
饰 词 无 法 精准 描述 该 元 素 ,纵向 扩展 可 能 增加 元 素 修 
饰 词 的 元 素 修饰 词 ,在 本 文中 ,以 一 级 元 素 ,二 级 元 素 、 
三 级 元 素 表示 。 
2.3 ”中 医 医 案 元 数据 模型 设计 流程 

本 文中 拟 基 于 “元 素 初步 界定 一 “元 素 的 验证 与 
优化 一 元 数据 模型 建立 "三 个 步骤 ( 见 图 2) 完 成 中 
医 医 案 元 数据 元 素 的 确定 。 首 先 通过 对 中 医 相 关 的 标 
准 规范 和 现 有 元 数据 标准 进行 调研 ,了 解 中 医 诊疗 过 
程 ,确定 核心 元 素 及 扩展 的 元 素 ;再 对 网 站 中 的 医 案 进 
行 筛选 ,运用 内 容 分 析 法 分 析 筛选 出 的 医 案 , 与 上 述 标 
准 调研 确定 的 元 素 进行 对 比 , 查 缺 补漏 ,初步 界定 元 


图 1 中 医 病案 数据 库 元 数据 结构 "1 


素 ; 其 次 为 了 保证 元 素 的 全 面 性 与 准确 性 ,引入 实地 调 
查 法 ,观察 与 记录 中 医 医生 的 诊 病 过 程 , 分 析 记 录 后 对 
初步 界定 的 元 素 进行 优化 ;最 后 确定 中 医 医 案 元 数据 
元 素 集 所 有 的 元 素 。 


医 相关 标准 分 外 国内 元 数据 标准 文献 


文献 调研 法 


确定 核心 元 素 与 扩展 元 素 


[要 中 医 医 过 实例 内 容 同 络 调 合法 
二 
通过 实例 内 容 分 析 完 善 元 效 据 CN 窑 分 析 法 》 
元 家 初步 界定 
时 
实地 调查 中 医 诊疗 现场 
分 本 实地 启 查 到 果 
( 元 未 优化 ) 
2 
( 最 终 元 素 集 确定 2 


2 ”中医 医 案 元 数据 模型 设计 流程 


3 ”中 医 医 案 元 数据 元 素 初 步 界 定 


3.1 确定 核心 元 素 和 扩展 元 素 

参考 上 文中 医 医 案 ( 病 历 ) 相关 标准 规范 ,根据 
《中 医 病历 书写 规范 》 以 及 美国 的 SOAP 药 历 书写 格 
式 ,将 医 案 元 数据 分 为 6 个 核心 元 数据 : 医 案 基 本 信 
息 .患者 基本 信息 .诊断 过 程 .诊断 评定 、 诊 疗 措施 、 分 
析 总 结 。 其 中 ,诊断 过 程 .诊断 评定 .诊疗 措施 三 项 是 
参照 SOAP 病历 设 定 的 。SOAP 病历 是 美国 临床 药师 
协会 推荐 的 药 历 书写 格式 ,S 代表 Subjective , 即 主观 性 
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资料 ,包括 患者 的 主诉 、 病 史 、 既 往 史 等 ;0 代表 Objec- 
tive, 即 客观 性 资料 ,包括 患者 临床 各 种 医疗 检验 结果 ; 
由 于 S 项 与 0 项 都 是 医生 在 诊疗 过 程 中 需要 判断 病情 
的 依据 ,将 二 者 合并 为 “诊断 过 程 "元 数据 。A 代表 
Assessment , 即 临 床 诊 断 以 及 对 治疗 过 程 的 分 析 与 评 
价 , 对 应 “诊断 评定 ”元 数据 ;P 代表 Plan ,包括 治 法 .用 
药 指 导 及 其 他 相关 建议 , 即 治 疗 方案 ,对 应 “诊疗 措 
施 ” 元 数据 。“ 分 析 总 结 ” 是 根据 “传统 中 医师 承 病案 
模板 ”最 后 的 “ 按 语 ” 设 定 的 ,主要 是 对 整个 医 案 实例 
参照 的 药方 或 典故 以 及 诊疗 过 程 的 评论 与 总 结 ,使 查 
看 医 案 者 对 此 案例 有 更 详细 的 了 解 。 

每 组 核心 元 数据 包括 若干 核心 元 素 ( 本 文 表示 为 
一 级 元 素 ),“ 医 案 基 本 信息 ”和 “患者 基本 信息 ”的 核 


心 元 素 参 照 DC 元 数据 ”的 6 个 元 素 (Title Creator、 
Date .Source 、Publisher Language ) CISMeF55 元 数据 的 
2 个 元 素 (eity ,province or state) 《健康 档案 公用 数据 
元 标准 》 和 《电子 病历 基本 数据 集 标准 》( WS445 - 
2014) 。“ 诊 断 过 程 ”“ 诊 断 评定 ”和 “诊疗 措施 ”的 核 
心 元 素 均 来 自 WS 445. 1 -2014 电子 病历 基本 数据 集 
-第 1 部 分 .病历 概要 和 WS445.2 - 2014 电子 病历 基 
本 数据 集 - 第 2 部 分 、 门 ( 急 ) 诊 病历 。“ 分 析 总 结 ” 的 
核心 元 素来 自传 统 中 医师 承 病案 模板 ”。 为 保证 医 
案 元 数据 元 素 的 全 面 性 与 详细 性 ,部 分 核心 元 素 也 可 
扩展 ,在 每 个 需要 详细 化 的 一 级 元 素 下 纵向 扩展 二 级 
元 素描 述 一 级 元 素 , 若 再 有 需要 ,可 纵向 扩展 三 级 元 素 
描述 二 级 元 素 ( 表 2 中 为 二 级 元 素 和 三 级 元 素来 源 ) 。 


De 表 2 中 医 医 案 元 数据 核心 元 素 及 扩展 元 素 
(OT 元 素来 源 一 级 元 素 集 二 级 元 素 集 三 级 元 素 集 
CF 式 案 基本 信息 《中 医 病历 书写 基本 规范 》 医 案 编号 无 无 
玉 《电子 病历 基本 架构 与 数据 标准 (试行 )》 医 案 名 称 
© 《电子 病历 基本 架构 与 数据 标准 (试行 )》 医 案 来 源 
© 医 案 语 言 
医家 
2 科 别 
CD 就 诊 次 数 
GAN 就 诊 日 期 
© 发 病 节 气 
CN 者 基本 信息 《中 医 病 历 书 写 基 本 规范 》 患者 姓 无 无 
本 汪 《电子 病历 基本 架构 与 数据 标准 (试行 )》 患者 性 别 
> 《中 医 .中 西医 结合 病历 书写 指南 》 年 龄 
>< 民族 
© a 
CS I 
Ee 十 
© 诊断 过 程 《中 医 .中 西医 结合 病历 书写 指南 》 体格 检查 体温 无 
辅助 检查 
主诉 无 无 
根据 “《 中 医 诊断 学 》- 问 诊 - 问 现 病史 ”改编 现 病史 主要 症状 无 
患 病 时 间 
文献 :中 医 医疗 与 临床 科研 信息 共享 系统 《中医 临床 术语 字典 的 构建 刻下 症 
《诊断 学 大 辞典 》 伴随 症状 
《中 医 诊断 学 》- 望 诊 现 病 史 望 诊 舌 诊 
望 神态 
望 面色 
望 形体 
望 头面 五 官 
望 皮肤 毛发 
望 躯 体 器 官 
望 四 肢 指 趾 
望 排 出 
望 小 儿 指纹 
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( 续 表 2) 
核心 元 数据 元 素来 源 一 级 元 素 集 二 级 元 素 集 三 级 元 素 集 
《中 医 诊断 学 》- 闻 诊 闻 诊 闻 气 息 
闻 气 味 
《中 医 诊断 学 》- 问 诊 问 诊 司 寒热 
间 汗 
可 疼痛 
司 头 身 
可 耳目 
司 鼻 喉 
可 睡眠 
司 饮食 
问 口感 与 饮水 
司 经 带 
《中 医 诊断 学 》- 切 诊 切 诊 永 诊 
扩 诊 
T™ 《中 医 诊断 学 》- 问 诊 过 往 诊 察 治疗 过 程 无 
这 《中 医 诊断 学 》- 问 诊 既往 史 平时 健康 情况 无 
co 《中 医 病历 书写 基本 规范 》 既往 疾病 史 
~ 《电子 病历 基本 架构 与 数据 标准 (试行 )》 手术 史 
往 过 敏 史 
© 既 和 史 
© 预防 接种 史 
a 《电子 病历 基本 数据 集 标准 》 输血 史 
2 《中 医 诊断 学 》 - 问 诊 - 生活 中 个 人 史 生活 习惯 无 
HD 根据 《中 医 诊断 学 》- 问 诊 -生活 史 添加 的 个 人 经 历 物理 环境 变化 
人 文 环境 变化 
CN 
© 《电子 病历 基本 架构 与 数据 标准 (试行 )》 职业 病史 无 
Cad 《中 医 病历 书写 基本 规范 》 家 族 史 家 族 遗 传 性 疾病 史 无 
9 9 诊断 评定 《中 医 . 中 西医 结合 病历 书写 指南 》 初步 诊断 中 医 诊断 无 
2 西医 诊断 
>< 辩证 分 析 无 
名 诊疗 措施 《中 医 . 中 西医 结合 病历 书写 指南 》 治 则 无 无 
加 处 方 
es 医嘱 每 月 剂量 
采用 剂型 
药方 法 
服 用 要 求 
饮食 刀口 
分 析 体 会 传统 中 医师 承 病案 模板 按 语 无 无 


3.2 中医 医 案 实例 内 容 分 析 与 增补 元 数据 

通过 文献 分 析 , 确 定 中 医 医 案 核心 元 数据 与 扩展 
元 素 后 ,为 了 防止 有 元 数据 缺失 ,运用 内 容 分 析 法 对 网 
络 中医 医 案 实 例 内 容 进 行 解析 ,编码 出 每 个 具体 的 医 
案 内 容 包含 的 元 数据 元 素 ,与 上 文 表 2 所 得 的 元 素 进 
行 对 比 ,找到 上 文 元 数据 没有 覆盖 到 的 有 价值 的 诊疗 
信息 元 素 。 首 先 ,通过 网 络 调查 ,采集 中 医 医 案 实例 数 
据 , 抽 取 部 分 作为 分 析 对 象 ;再 根据 表 2 中 元 素 设 计 分 
析 类 目 及 编码 表 ; 最 后 根据 编码 表 解 析 网 络 中 医 医 案 
实例 ,确定 实例 中 无 法 归 类 的 诊疗 信息 元 素 ,进行 元 数 
据 元 素 增补 。 


3.2.1 中 医 医 案 实例 调研 

本 文 的 样本 主要 选 自 互联 网 中 时 常 更 新 的 中 医 医 
案 相 关 网 站 ,包括 中 医 中 药 网 ,中医 世 家 - 医 案 心得 、 
爱 爱 医 网 站 、 好 大 夫 在 线 网 站 。 这 4 个 网 站 包含 许多 
中 医 疾病 与 治疗 处 方 , 本文 需要 选取 的 样本 是 含有 中 
医 医 案 完整 实例 的 文章 ,排除 只 讲述 方法 或 只 有 部 分 
案例 的 文章 ,最 终 平均 每 个 网 站 选取 符合 需求 的 文章 
50 篇 ,发 布 时 间 为 2019 年 10 月 20 日 之 前 ,从 第 一 页 
顺序 向 后 选取 , 共 选 取 200 篇 。 
3.2.2 设计 类 目 与 编码 表 

类 目 是 内 容 分 析 法 中 对 内 容 进 行 分 类 的 项 目 , 在 
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本 文中 与 核心 元 数据 对 应 。 共 分 为 6 个 类 目 ( 见 图 
3 ) : 医 案 基 本 信息 、 患 者 基本 信息 .诊断 过 程 . 诊 断 评 
定 ,诊疗 措施 、 分 析 总 结 。 


类 目 
(核心 元 数据 ) 


诊疗 措施 


分 析 总 结 


3 类 目 ( 核心 元 数据 ) 


参照 上 文 所 得 元 素 对 医 案 实 例 内 容 进 行 编码 ,每 
个 编码 表示 为 某 一 核心 元 数据 的 最 后 一 级 元 素 。 例 
如 , “诊断 过 程 " 的 某 项 扩展 :“ 现 病史 "一切 
“ 脉 诊 " “ 脉 诊 "为 “诊断 过 程 "的 最 后 一 级 元 
故 - 驳 码 表 示 为 “ 脉 诊 "。 本 文中 编码 设计 主要 分 为 丙 
全 于 分 ,一 是 实施 预 编码 以 检查 编码 员 间 的 信 度 ,二 是 
本 实施 内 容 编码 。 
G0) 实 施 预 编码 以 检查 编码 员 间 的 信 度 。 这 里 的 
食 蝇 可 以 定义 为 不 同 编码 员 对 内 容 归 类 的 一 致 性 。 为 
确 侣 能够 准确 编码 ,需要 对 编码 员 之 间 的 信 度 进行 实 
随 刘 个 ,本 文 将 选择 两 位 编码 员 , 一 位 是 笔者 , 另 一 他 
是 三 究 组 中 与 笔者 研究 方向 类 似 的 成 员 。 预 编码 之 
族 笔 者 对 另 一 位 编码 员 进 行 了 培训 ,说 明 各 元 素 的 涵 
义 下 可 能 对 应 的 句子 。 接 下 来 开始 检验 二 者 的 信 度 ， 
编码 信 度 检验 标准 一 般 是 在 95% 的 置信 区 间 内 ,编码 
区 之 间 的 总 体 一 致 性 水 平 为 85% 以 上 , 即 表示 编码 操 
作 和 通过 信 度 检验 9 。 
-人 首先 确定 信 度 检验 的 样本 个 数 。 根 据 《 内 容 分 析 
法 6 媒介 信息 量化 研究 )”! 一 书 中 提出 的 不 同 总 体 规 
模 检验 信和 度 所 需要 的 样本 量 的 理论 , 本文 总 共 选 取 
200 篇 医 案 实例 样本 ,在 95% 的 置信 区 间 内 ,假设 编码 
员 总 体 的 一 致 性 水 平 为 90% ,根据 公式 (1) ,需要 随机 
抽取 68 篇 样本 对 编码 员 信 度 进行 检验 。 
0 公式 (1) 
其 中 ,n = 信 度 检验 的 样本 量 ,N = 研究 中 的 样本 
量 ,P = 总 体 的 一 致 性 水 平 ,Q =1 -了 P。 
接 下 来 ,让 两 位 编码 员 对 这 68 篇 医 案 实例 内 容 进 


诊 


其 中 ,n 为 编码 员 数 量 ,M 为 两 者 都 完全 同意 的 元 
数据 元 素数 ,N, 为 第 一 编码 员 分 析 的 编码 数 ,N, 为 第 
二 编码 员 分 析 的 编码 数 。K 为 两 个 编码 员 之 间 的 相互 
同意 度 。 

根据 以 上 公式 得 到 两 位 编码 员 之 间 的 相互 同意 度 
为 K=92% ,信和 度 R =96% ,其 结果 大 于 90% ,达到 了 
假设 的 总 体 一 致 水 平 90% 以 上 ,通过 信 度 检验 ,可 以 
继续 进行 编码 。 

(2) 正式 实施 内 容 编码 。 通 过 信和 度 检 验 后 ,对 剩 
下 的 医 案 实例 继续 编码 , 同 预 编码 一 样 ,双方 如 有 不 确 
定 的 编码 情况 ,将 句子 记录 下 来 ,由 第 三 人 (中 医 专业 
的 学 生 ) 参 与 分 析 后 确定 如 何 编码 赋值 ,最 终 得 到 表 3 
所 示 的 编码 表 。 
3.3 ”信和 度 检验 

信和 度 是 指 测验 结果 的 准确 与 可 靠 的 程度 ” ,一 般 
会 通过 对 测量 值 与 评判 值 之 间 的 相差 程度 ,判断 是 否 
可 以 采用 测量 后 得 出 的 结论 。 为 了 检验 内 容 分 析 所 得 
元 素 的 可 靠 性 ,本 研究 又 选择 两 位 研究 组 其 他 成 员 作 
为 评判 者 进行 元 数据 元 素 的 分 析 , 首 先 将 整理 好 的 编 
码 表 交 给 两 位 评判 者 ,对 两 位 同样 进行 编码 前 的 培训 ， 
说 明 编码 方法 及 各 元 素 的 涵义 与 示例 ,并 让 两 位 尝试 
编码 5 篇 相同 医 案 ,检验 其 是 否 掌握 编码 方法 。 在 笔 
者 认定 两 位 评判 者 已 掌握 编码 要 领 后 ,在 上 文 的 4 个 
网 站 中 又 抽取 40 篇 医 案 让 两 位 评判 者 共同 进行 信和 度 
检验 ,将 得 出 的 结果 代入 公式 (2) ,得 到 两 位 评判 者 之 
间 的 相互 同意 度 为 K=0. 85 ,信和 度 R=0.92, 为 可 以 接 
受 的 信 度 标准 ,表明 编码 表 可 以 使 用 。 
3.4 确定 增补 元 数据 元 素 

通过 对 医 案 实例 的 内 容 分 析 , 得 到 编码 表 ( 见 表 
3) ,与 表 2 中 元 素 对 比 有 新 补充 的 元 素 ( 两 位 编码 员 共 
同 商议 应 该 归 为 某 一 核心 元 数据 的 某 一 级 元 素 ,结果 
如 表 4 所 示 , 表 中 灰尘 色 阴 影 字体 为 新 增补 的 元 素 ) 。 
有 一 项 元 素 未 在 网 络 调研 的 案例 中 发 现 使 用 :诊断 过 
程 一 一 现 病史 一 一 望 诊 一 一 望 小 儿 指 纹 。 由 于 还 会 通 
过 实地 调查 进一步 优化 元 素 ,暂时 保留 这 一 元 素 ,在 实 
地 调查 之 后 再 决定 是 否 删除 。 


4 中医 医 案 元 数据 元 素 优化 与 模型 建立 


行 编码 ,如 双方 有 不 确定 的 编码 情况 ,将 句子 记录 下 
来 ,由 第 三 人 (中 医 专业 的 学 生 ) 参 与 分 析 后 确定 如 何 
编码 赋值 。 编 码 后 的 结果 为 :NI =93 ,N2 =91,M = 85， 
n=2。 代 入 信 度 检验 公式 ,如 公式 (2) 所 示 : 
mxK | 
1+(n-1) xK N, +N， 


R 公式 (2) 


4.1 元 素 的 验证 与 优化 过 程 

依据 文献 分 析 和 和 网 络 医 案 实例 内 容 分 析 , 还 不 
能 完全 确认 得 到 的 元 素 是 否 能 与 实际 诊疗 过 程 相 匹 
配 , 需 要 进一步 通过 实地 调查 法 对 医 案 元 数据 元 素 进 
行 验证 与 优化 。 实 地 调查 法 是 研究 者 获取 研究 资料 的 
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表 3 编码 表 
医 案 基本 信息 
医 案 编号 医 案 名 称 医 案 来 源 医 案 语言 医家 科 别 就 诊 次 数 
就 诊 日 期 发 病 节气 
患者 基本 信息 
患者 姓名 患者 性 别 年 龄 民族 职业 婚姻 状况 籍贯 
地 址 
诊断 过 程 
体温 血压 辅助 检查 主诉 主要 症状 患 病 时 间 患 病原 因 
刻下 症 用 药 后 情况 伴随 症状 舌 诊 望 神态 望 面色 望 形体 
望 姿态 望 头面 五 官 望 皮肤 毛发 望 躯 体 器 官 望 四 肢 指 趾 望 排出 物 闻 气息 
闻 气 味 问 寒热 间 汗 问 疼痛 问 周身 问 耳目 间 鼻 只 
问 睡 眠 问 饮 食 问 口感 与 饮水 问 二 便 问 经 带 问 吸烟 情况 问 人 饮酒 情况 
问 运动 情况 问 婚 育 情况 问 服药 情况 问 呼吸 消化 水 诊 投 诊 过 往 诊 察 治疗 过 程 
平时 健康 情况 既往 疾病 史 既往 相同 病史 手术 中 过 敏 史 药 史 预防 接种 史 
于 二 冶 游 史 输血 史 生活 习惯 物理 环境 变化 人 文 环境 变化 心态 情绪 精神 
作 、 生 活 压力 职业 病史 家 族 遗 传 性 疾病 史 
小 新 评定 
入 中 医 诊断 西医 诊断 辩证 分 析 
丛 褒 措施 
On 处 广 医嘱 -每 日 剂量 ”医嘱 -采用 剂量 。 医嘱 -用 药方 法 ”医嘱 -服用 要 求 。 医嘱 - 饮食 刀口 
< 医 喝 -心态 医嘱 - 运动 医嘱 -其 他 


按 语 
| 表 4 ”增补 元 数据 元 素 集 
核 呈 7 数据 一 级 元 素 集 二 级 元 素 集 三 级 元 素 集 
《 光 断 过 程 现 病史 j 药 后 情况 
© 问 诊 问 吸烟 情况 
| 问 饮 酒 情况 
r= 问 运动 情况 
OO 问 婚 育 情 况 
问 服药 情况 
问 呼 吸 消化 
既往 史 既往 相同 病史 
药 史 
冶 游 史 
个 人 中 精神 状态 心态 情绪 
工作 生活 压力 
精神 
诊疗 措施 医嘱 心态 
运动 
其 他 


最 基本 的 途径 , 它 强调 在 实际 社会 生活 中 的 亲自 观察 


语言 往往 比较 简洁 ,不 会 将 诊 病 的 流程 尽数 表达 ,研究 
者 在 观察 过 程 中 出 现 疑问 之 处 会 通过 访问 的 方式 请 求 
医生 解答 ,以 免 错 过 某 个 元 素 的 选择 。 为 此 ,本 文采 取 
实地 调查 法 中 的 现场 直接 观察 法 和 访问 法 ,对 初步 优 
化 的 元 素 进 一 步 优化 ,以 求 保证 元 素 的 全 面 性 与 可 靠 
性 。 


实地 调查 的 过 程 可 分 为 准备 、 现 场 调查 和 整理 资 
料 三 个 阶段 : 

(1) 准 备 阶段 。 在 去 中 医 诊 疗 现场 之 前 ,将 上 文 
中 通过 标准 规范 和 医 案 实例 内 容 得 到 的 元 素 整理 成 表 
格 的 形式 ,打印 成 元 素 表 文本 , 供 实 地 调查 记录 。 记 录 
人 员 为 上 文 的 两 位 编码 员 , 即 笔者 和 研究 组 中 与 笔者 
研究 类 似 的 成 员 。 

(2) 现场 调查 阶段 。 本 研究 选择 长 春 市 与 松原 市 
的 10 位 中 医 为 实地 调查 对 象 ,在 调查 开始 之 前 ,对 医 
生 讲 述 此 次 调查 的 目的 是 了 解 中 医 在 整个 诊 病 过 程 中 
具体 做 了 什么 ,研究 者 需 在 一 旁观 察 并 记录 诊 病 过 程 


和 访问 ,最 大 优势 在 于 它 的 直观 性 和 可 靠 性 。 实 地 调 
查 法 的 形式 多 种 多 样 ,主要 包括 现场 直接 观察 法 .访问 
法 .实验 法 等 方法 ” 。 然 而 中 医 的 诊 病 过 程 部 分 是 只 
可 意 会 不 可 言传 的 ,经 验 充 足 的 医生 在 诊 病 过 程 中 的 


中 医生 的 行为 和 与 患者 交谈 关于 病情 的 详细 内 容 , 记 
录 内 容 均 与 病情 相关 ,不 会 涉及 病人 隐私 。 同 时 将 准备 
阶段 打印 的 元 素 表 文本 交 给 医生 查看 ,以 期 医生 可 以 对 
所 得 到 的 元 素 的 合理 性 和 实用 性 给 出 相应 的 意见 。 
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在 观察 过 程 中 ,两 位 编码 员 根 据 元 素 表 中 的 元 素 
记录 诊 病 过 程 , 将 出 现 疑 问 的 地 方 标记 出 来 等 待 休息 
时 间 商 议 。 在 休息 时 间 , 研 究 者 会 整理 出 现 疑问 的 地 
方 , 先 内 部 商议 可 以 解决 的 部 分 ,统一 二 者 在 观察 过 程 
中 产生 的 需要 医生 回答 的 疑问 之 处 ,再 对 当下 接受 实 


地 调查 的 医生 进行 访问 ,以 期 对 该 医生 诊疗 过 程 的 方 
式 有 所 了 解 ,对 所 记录 的 文字 能 够 有 更 充分 的 理解 。 
访问 问题 ( 即 研究 者 在 观察 过 程 中 存在 疑问 的 问题 ,部 
分 问题 会 问 几 个 医生 ,回答 中 为 保护 医生 隐私 用 医生 
A B.C 表达 ) 与 回答 如 表 5 所 示 : 


表 5 实地 调查 访问 问题 及 回答 


序号 访问 问题 医生 回答 
1 为 什么 您 经 常 询问 患者 的 身高 与 体重 ,我 之 前 看 医 案 的 时 候 ”患者 的 身高 与 体重 也 是 开 药 与 用 药剂 量 的 评判 因素 
2 在 诊断 过 程 中 的 时 候 ,会 看 患者 的 面色 之 类 的 吗 ? 医生 A: 会 的 ,患者 一 进来 或 者 一 坐 在 芋 子 上 的 时 候 就 会 观察 他 们 的 面部 , 扫 一 眼 就 
看 的 差不多 


医生 C :会 看 ,这 是 中 医 望 诊 里 面 的 一 项 ,虽然 我 不 说 出 来 ,但 是 中 医 的 “ 望 闻 问 切 ” 


医生 了 :肯定 会 ,这 个 是 所 有 中 医 的 一 种 习惯 ,进门 必 看 


门 在 诊 病 过 程 中 缺 一 不 可 


之 前 有 一 位 老人 带 着 帽子 看 诊 , 您 让 他 摘 掉 帽子 ,是 要 看 头 “是 的 ， 


发 吗 ? 妆 ， 


之 前 听 您 说 过 病人 大 喘气 ,但 是 您 说 的 比较 少 ,之 前 我 在 其 会 上 


这 样 方便 观察 头 部 以 及 面部 真实 的 模样 


扩 , 这 个 在 中 医 中 属于 “ 闻 诊 ” 


他 中 医 处 时 也 较 少 听 到 ,平时 在 诊 病 过 程 中 会 注意 患者 的 气 ” 看 和 
息 之 类 的 吗 ? 


看 您 有 时 会 握 病 人 的 手 并 查看 ,是 感受 手 冷 热 吗 ? 


为 什么 您 经 常 询问 病人 晚上 睡觉 
住 ,有 时 还 会 讲述 梦境 等 ? 


是 否 做 梦 , 做 梦 是 否 可 以 记 


202304.00736v1 


这 起 


为 什么 您 有 时 会 敲 患 者 的 肚子 ,这 个 属于 按 诊 吗 ? 不 属于 ,如 果 是 按 诊 的 话 ,我 不 会 选择 敲 
合 


硕 肚 子 , 是 想 听 敲 击 的 声音 ,去 判断 是 


不 会 


般 病 人 在 看 中 医 的 时 候 ,最 好 不 要 带 口 置 帽子 等 遮盖 物 , 女 子 最 好 不 要 化 


中 的 一 项 ， 闻 诊 "主要 包括 听 声 音 和 闻 气 味 , 看 病 


的 久 了 ,这 些 都 是 习惯 性 做 的 事情 ,注意 病人 的 呼吸 .语气 之 类 的 ,身上 散发 出 来 
的 气味 等 ,看 诊 过 程 中 可 能 不 会 说 出 来 ,但 是 “ 闻 诊 ”作为 中 医 四 大 诊 察 方法 之 一 ， 
都 是 必须 做 的 


一 是 为 了 看 手 冷 热 ,手足 冷 或 发 热 都 是 诊断 病症 的 一 项 因素 ;二 是 通过 对 手 部 的 观 
察 ,也 可 以 观察 到 身体 内 部 的 状态 


有 些 人 经 常 做 梦 可 能 习以为常 ,但 是 从 间 一 个 人 的 做 梦 情 况 可 以 探究 他 的 睡眠 质 
量 ,精神 状态 等 ,有 时 还 可 以 探究 他 的 生活 境况 等 。 例 如 有 些 人 会 做 关于 考试 的 梦 ， 
可 能 就 会 猜测 最 近 学 习 、 工 作 或 生活 压力 大 导致 ,就 可 以 询问 病人 是 否 有 什么 压力 


天 的 


HH 


Ff 的 方式 ,而 是 直接 按压 肚子 或 其 他 部 位 ; 
有 病症 存在 或 病症 的 发 展 程度 


你 
[SS 


您 
日 


听诊 器 ， 


这 里 是 儿科 ,几乎 每 个 小 患者 来 的 时 候 都 会 使 
是 


~ 


的 ,现在 越 来 越 多 的 家 长 会 带 着 孩子 来 看 中 医 , 虽 然 有 一 些 是 特殊 病症 ,或 者 调 
现在 是 流感 爆发 季 , 是 否 平时 会 少 用 一 些 ? 理 脾 胃 的 ,但 是 大 多 数 孩 子 都 是 因为 发 烧 ,感冒 等 来 看 
打 了 吊 针 以 后 再 来 看 中 医 的 ,而 孩子 发 烧 感 冒 最 害怕 的 就 是 肺 部 出 现 问题 ,并 且 听 
诊 器 会 听 孩 子 的 心跳 ,也 是 对 孩子 病情 产生 影响 的 一 项 。 所 以 大 多 数 来 这 里 看 病 的 


生 , 有 许多 护 子 部 是 在 医院 


chinaXiv 


(3) 整 理 资料 阶段 。 在 调研 第 一 位 医生 时 , 医 4 
在 查看 过 元 素 表 后 指出 “ 医 案 基 本 信息 ”" 和 “患者 基本 
信息 ”中 的 元 素 都 是 病历 系统 自动 生成 的 ,并 让 笔者 查 
看 了 病历 系统 确定 。 
两 位 编码 员 在 对 每 个 医生 实地 调查 之 后 都 会 一 起 
对 记录 的 内 容 进行 整理 ,整理 出 现 元素 的 个 数 , 并 且 统 
一 有 异议 的 部 分 ,商议 需要 补充 的 元 素 。 共 得 到 972 
条 医 案 案例 ,整理 出 如 表 6 所 示 的 元 素 ( 同 编码 表 的 表 
示 方 式 相 同 ,为 某 一 核心 元 数据 的 最 后 一 级 元 素 ; 表 格 
内 有 灰色 阴影 部 分 为 新 增补 元 素 ) 。 

表 6 中 的 “约束 "一 项 ,为 共享 元 数据 标准 注解 中 
的 “约束 /条 件 ”, 是 说 明 元 数据 元 素 是 否 必须 选取 的 


FT 


孩子 都 会 用 上 听诊 器 , 先 确 定 或 排除 肺 部 和 心脏 的 问题 


素 ;C 为 条 件 必 选 ,是 当 条 件 满足 时 ,元 数据 元 素 为 必 
选 。 

核心 元 素 皆 为 必 选 元 素 ,“ 医 案 基本 信息 ”和 “ 患 
者 基本 信息 ”的 17 个 核心 元 素 以 及 “主诉 “ 治 则 ”处 
方 “ 辩 证 分 析 ” 皆 为 核心 元 素 , 除 此 之 外 必 选 元 素 还 
有 11 个 ,其 中 "主要 症状 “ 患 病 时 间 ”“ 问 二 便 ” 中 医 
诊断 “医嘱 -每 日 剂量 “医嘱 -采用 剂型 “医嘱 - 
用 药方 法 ”7 个 元 素 丝 是 100% 存在 的 ,而 “ 舌 诊 ”“ 问 
睡眠 ”“ 问 饮食 "“ 脉 诊 ”4 个 元 素 虽 未 达到 100% ,但 都 
在 95% 以上, 可见 其 在 诊疗 过 程 中 的 必要 性 ,以 上 皆 
是 中 医 医 案 元 数据 必须 选择 的 元 素 。 

可 选 元 素 共 59 个 ,其 中 “用 药 后 情况 ”“ 问 寒热 ” 


属性 ,M 为 必 选 ,表明 该 元 数据 元 素 必 须 选 择 ;0 为 可 


“ 问 汗 ”“ 问 周身 ”“ 问 口感 与 饮水 ”“ 问 呼吸 消化 ”“ 医 


选 , 是 根据 实际 应 用 可 以 选择 也 可 以 不 选 的 元 数据 元 


嘱 -服用 要 求 ” 人 医嘱 -饮食 鼠 口 ” [9 医嘱 -心态 ” “ 医 
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表 6 实地 调查 优化 的 元 素 


元 素 词 频 比例 /% 约束 元 素 词 频 比例 /% 约束 元 素 词 频 比例 /% 约束 
医 案 编号 972 100 M 望 姿态 26 2.67 0 平时 健康 情况 328 33.74 0 
医 案 名 称 972 100 M 望 头面 五 官 68 7 0 既往 疾病 史 492 50. 62 0 
医 案 来 源 972 100 M 望 皮肤 毛发 65 6.69 0 既往 相同 病史 226 23.25 C 
医 案 语 言 972 100 M 望 躯体 器 官 178 18.31 0 手术 史 124 12.76 0 
医家 972 100 M 望 四 肢 指 趾 478 49.18 0 过 敏 史 208 21.4 0 
科 别 972 100 M 望 排 出 物 86 8.85 0 j 药 史 320 32. 92 0 
就 诊 次 数 972 100 M 望 小 儿 指 纹 0 0 预防 接种 史 94 9.67 0 
就 诊 日 期 972 100 M 闻 气 味 12 1.23 0 冶 游 史 2 0.21 0 
发 病 节气 972 100 M 闻 气 息 68 从 0 输血 史 16 1.65 0 
患者 姓名 972 100 M 印 鸣 378 38. 89 0 外 伤 史 26 2.67 0 
二 患者 性 别 972 100 M 问 寒热 862 88.68 0 生活 习惯 18 1:85 0 
St 972 100 M 问 汗 824 84.77 0 物理 环境 变化 102 10. 49 0 
GPR 族 972 100 M 问 疼痛 488 50.21 0 人 文 环境 变化 82 8.44 0 
Do 972 100 M 司 周身 682 70.16 0 心态 情绪 562 57. 82 0 
CB 六 972 100 M 问 耳 目 366 37. 65 0 工作 ,生活 压力 436 44. 86 0 
< 972 100 M 问 鼻 吃 348 35.8 0 精神 168 17.28 0 
号 也 址 972 100 M 问 睡 眠 970 99.79 M 职业 病史 2 0.21 C 
CNtia 112 11.52 0 问 饮 食 964 99.18 M 家 族 遗传 性 疾病 史 84 8. 64 C 
CEE 235 24.18 0 问 口 感 与 饮水 820 84.36 0 中 医 诊断 972 100 M 
> 东兴 98 10.08 0 问 二 便 972 100 M 西医 诊断 0 0 C 
> 检查 675 69. 44 C 问 经 带 578 59.47 0 辩证 分 析 972 100 M 
(Gi 972 100 M 问 吸烟 情况 156 16. 05 0 治 则 972 100 M 
Ge 972 100 M 问 饮 酒 情况 178 18.31 0 处 方 972 100 M 
re 间 972 100 M 问 运 动情 况 366 37. 65 0 医嘱 - 每 日 剂量 972 100 M 
患 病 原因 342 35. 19 0 问 婚 育 情况 498 51.23 0 医嘱 -采用 剂量 972 100 M 
刻下 症 357 36.73 0 问 服药 情况 378 38. 89 0 医嘱 -用 药方 法 972 100 M 
用 药 后 情况 602 61.93 0 问 呼 吸 消化 673 69.24 0 医嘱 - 服用 要 求 782 80.45 0 
伴随 症状 524 53.91 0 问 身 高 体重 482 49.59 0 医嘱 -饮食 忌口 896 92.18 0 
舌 诊 958 98.56 M 问 精 神 358 36. 83 0 医嘱 -心态 679 69. 86 0 
望 神态 56 5.76 0 脉 诊 942 96.91 M 医嘱 - 运动 682 70. 16 0 
望 面色 36 3.7 0 按 诊 268 27.57 0 医嘱 - 其 他 489 50.31 0 
望 形体 138 14.2 0 过 往 诊 察 
治疗 情况 352 36.21 0 按 语 0 0 M 


嘱 -运动 "10 个 元 素 皆 在 60% 以 上 ,是 中 医 诊疗 过 程 | 史 ” 的 条 件 是 以 前 有 相同 的 疾病 病情 或 相似 病历 的 情 
中 较为 重要 的 元 素 。 况 和 职业 病史 "的 条 件 是 正在 从 事 或 以 前 从 事 会 影响 
属于 条 件 必 选 (C) 的 元 素 共 有 5 个 : ”辅助 检查 ” ”身体 或 疾病 的 工作 ,特别 是 放射 性 工作 ;“ 家 族 遗 传 性 
的 条 件 是 含有 各 类 医疗 项 目的 检查 结果 ;“ 既往 相同 病 疾病 史 ” 的 条 件 是 家 族 中 人 有 遗传 性 疾病 的 情况 。 
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节 瑞 ， 马 捷 ， 孙 恒 字 ， 等 . 面向 中 医 诊疗 知识 库 的 医 案 元 数据 模型 构建 研究 []]. 图 书 情报 工作 ,2021 ,65(2) :4 -16. 


“西医 诊断 "虽然 在 实地 调查 中 并 无 展现 ,但 是 在 医 案 
实例 中 有 部 分 医 案 会 有 此 项 元 素 , 因 此 归 为 条 件 必 选 
元 素 , 条 件 是 有 西医 参与 诊断 ,或 存在 西医 诊断 的 
病名 。 
4.2 ”元素 优化 结果 

中 医 理 论 来 源 于 实践 ,实地 调查 得 出 的 结论 是 对 
中 医 文献 内 容 的 补充 。 根 据 对 实地 调查 的 记录 整理 得 
出 的 元 素 ( 见 表 6) ,与 前 文 医 案 实 例 内 容 分 析 所 得 元 
素 ( 见 表 3) 相 比 有 所 增 减 ,增添 的 元 素 ( 见 表 7) 及 增 


添 原因 如 下 : 
表 7 实地 调研 增补 元 数据 元 素 集 
核心 元 数据 。 ”一 级 元 素 集 。 ”二 级 元 素 集 三 级 元 素 集 
诊断 过 程 体格 检查 听诊 器 
现 病 史 闻 诊 即 鸣 
问 诊 问 身高 体重 
问 精 神 
既往 史 外 伤 史 


已 (1) 听 诊 器 。 “听诊 器 "是 医生 常用 的 诊 听 患 者 内 
部 器 官 的 工具 ,由 于 本 次 实地 调查 中 的 一 位 中 医 为 儿 


种 电 医 ,经 党 使 用 听诊 器 听 儿 童 的 心肺 部 ,几乎 所 看 儿 


锯 例 有 90% 以 上 含 “ 听 诊 器 "一 项 ,因此 将 其 纵向 扩 
一 级 元 素 “ 体 格 检查 ”的 二 级 元 素 中 。 

ENG ) 即 鸭 。《 中 医 诊断 学 》 中 表明 “ 闻 诊 "包括 “ 听 
声 党 "和 “ 嗅 气味 "两 个 方面 内 容 。 医 案 中 一 般 表现 出 
臣 赂 “ 听 声 音 ”, 是 指 听 患 者 的 气息 ,包括 喘气 声 ,咳嗽 
声 6 下 息 声 等 。 但 是 实地 调查 发 现 ,部 分 中 医 会 通过 项 
击 可 人体 某 个 部 位 (例如 :腹部 ) 发 出 的 声音 去 判断 患者 
的 演 情 ,笔者 与 评判 者 商议 将 这 种 情形 定义 为 “ 吨 
鸣 ” ,扩展 到 二 级 元 素 “ 闻 诊 "的 三 级 元 素 中 。 

(3) 问 身高 体重 。 身 高 体重 一 般 与 病情 无 关 , 医 
案 中 并 无 表述 。 但 是 中 医 医 生 会 根据 患者 的 身高 体重 
考虑 患者 的 用 药 量 , 需 要 在 二 级 元 素 “ 问 诊 " 中 纵向 扩 
展 * 问 身高 体重 "三 级 元 素 。 

(4) 问 精神 。 是 指 询问 患者 患 病 之 后 的 精神 状 
态 。 在 实地 调查 过 程 中 ,有 患者 表示 患 病 后 心情 烦躁、 
睡眠 质量 不 高 等 ,但 平时 生活 压力 不 大 。 可 以 注意 到 
精神 状态 有 患 病 后 与 平日 之 间 的 区 别 ,需要 将 二 者 
分 开 表示 ,在 二 级 元 素 “ 问 诊 ” 中 纵向 扩展 “ 问 精神 ” 
三 级 元 素 , 应 注意 与 “个 人 史 ” 中 的 “精神 状态 ”有 所 
区 别 。 

(5) 外 伤 史 。 是 指 患 者 曾经 有 过 明确 可 查 的 受伤 
的 情况 。 在 实地 调查 过 程 中 ,有 患者 叙述 以 前 曾经 出 
过 严重 的 车 祸 ,或 曾经 骨折 过 等 ,笔者 参照 和 人 院 记录 


书写 要 求 及 格式 》, 拆 分 “既往 史 ” 中 的 “手术 外 伤 史 ”， 
对 本 文 的 一 级 元 素 “ 既 往 史 ” 纵 向 扩展 二 级 元 素 “ 外 伤 
ee 

经 过 医 案 实例 的 调研 和 实地 调查 两 次 优化 元 素 的 
过 程 ， 诊 断 过 程 一 - 现 病史 一 一 望 诊 一 一 望 小 儿 指 
纹 "这 一 项 都 没有 在 调查 结果 中 出 现 ,因此 经 过 笔者 与 
研究 组 成 员 商 议 ,决定 删 去 " 望 小 儿 指 纹 ”, 如 果 在 未 
来 录入 数据 时 出 现 ,再 予以 添加 。 
4.3 元 数据 模型 建立 

经 过 上 述 过 程 对 中 医 医 案 元 数据 元 素 的 优化 ,最 
终 确立 了 中 医 医 案 元 数据 模型 ( 见 图 4)。 该 元 数据 模 
型 涵盖 完整 的 中 医 诊疗 过 程 ,明确 医 案 内 容 的 格式 , 减 
小 了 医 案 信息 共享 与 获取 的 屏障 ,便于 医 案 信 息 的 保 
存 ,管理 与 检索 。 

本 文 的 中 医 医 案 元 数据 模型 对 中 医 诊疗 过 程 中 
的 关键 内 容 揭示 得 更 为 全 面 和 深入 ,对 比 已 有 中 医 
医 案 标准 和 规范 研究 ,可 以 更 好 地 表达 诊疗 关键 细 
节 。 中 医 诊断 过 程 包 含 了 大 量 的 中 医 个 人 经 验 ( 隐 
性 知识 ) ,平时 病历 中 展示 很 少 ,可 能 会 导致 中 医 诊 
疗 过 程 的 知识 挖掘 并 不 全 面 。 本 文通 过 参照 以 往 标 
准 规范 与 元 数据 模型 已 有 的 信息 ,通过 实际 病历 分 
析 和 医疗 实地 调研 等 规范 的 研究 方法 ,科学 论证 和 
构建 出 中 医 医 案 元 数据 模型 ,以 期 加 大 医生 隐 性 知 


识 显 性 化 的 几率 ,使 医 案 资源 能 够 得 到 更 好 的 开发 
和 利用 。 
5 结语 


中 医 是 我 国 珍贵 的 文化 遗产 ,中 医 医 案 作为 中 医 
文化 传承 的 纽带 ,对 中 医 的 继承 与 发 展 至 关 重 要 。 然 
而 目前 互联 网 中 的 医 案 信息 共享 受阻 ,检索 不 精确 ,为 
医 案 内 容 提供 统一 的 格式 成 为 首要 考虑 的 重点 。 本 文 
采用 理论 与 实践 相 结合 的 思想 设计 中 医 医 案 元 数据 ， 
首先 参照 中 医 标准 规范 与 元 数据 标准 等 方面 的 文献 ， 
得 到 核心 元 素 并 进行 元 素 扩展 ;其 次 搜集 中 医 医 案 实 
例 信 息 ,研究 中 医 医 案 实例 内 容 数据 的 特点 ,通过 内 容 
分 析 法 对 医 案 内 容 进行 分 析 , 初 步 界 定 医 案 元 数据 元 
素 ; 再 通过 实地 调查 法 ,对 中 医 诊疗 过 程 进行 观察 和 访 
问 ,优化 医 案 元 数据 元 素 ; 最 后 建立 元 数据 模型 。 本 文 
构建 的 元 数据 模型 精度 较 高 ,可 以 将 诊疗 过 程 中 的 信 
息 进 行 深 度 结构 化 组 织 , 有 利于 诊疗 数据 库 或 者 知识 
库 的 多 维度 检索 和 知识 挖掘 ,深化 中 医 诊疗 知识 组 织 
理论 研究 与 实践 工作 。 
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图 4 中 医 医 案 元 数据 模型 
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Catment site, optimized the preliminary defined medical record metadata elements, and obtained the final medical 
ord metadata element set. | Result/conclusion | A medical record metadata model oriented to the knowledge base 
GAO Chinese medicine diagnosis and treatment is constructed to fully describe the diagnosis and treatment process of 
inese medicine and provide a reference for the unified metadata of Chinese medicine treatment records. 


CY Keywords: metadata metadata model traditional Chinese medical record traditional Chinese diagnosis and 


tegatment knowledge base traditional Chinese medical knowledge organization 


2018 -2020 年 度 《 图 书 情报 工作 》 优 秀 论文 
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7 安全 情报 概念 的 由 来 演进 趋势 及 涵义 一 一 来 自 安 全 科学 学 理 角度 的 思辨 王 秉 , 吴 超 2019 ,63(3) 
8 社会 交互 对 用 户 知 识 付费 意愿 的 作用 机 理 研究 周涛 , 檀 齐 , Takirova Bayan， 邓 胜利 2019 ,63(4) 
9 微 博 奥 情 多 维度 社会 属性 分 析 与 可 视 化 研究 一 一 以 某 疫苗 事件 为 例 件 冬 梅 , 邵 琦 , 韩 楠 楠 , 王 萍 ， 金 姗 ,， 靳 春 妍 2020 ,64(3) 
10 网 络 直播 APP 使 用 行为 影响 因素 模型 及 实证 研究 王 晰 狗 , 刘 伟 利 , 贾 洼 琦 , 张 问 2020 ,64(5) 
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